Overcoming the consequences of anti-foot and-mouth disease policy changed : for an ambitious policy of prevention in old world by Vindrinet, Robert
Bull. Acad. Vét. de France, 1991, 64-, 231-235 
Pallier les conséquences du changement 
de politique antiaphteuse : pour une politique 
ambitieuse de prévention 
dans l'ancien monde 
- par Robert V INDRI NET 
RÉSUMÉ 
Après avoir examiné les contraintes financières, économiques, sociales 
et techniques ainsi que les résultats des diverses politiques de lutte contre 
les maladies, il est possible d'esquisser une politique de lutte antiaphteuse 
ambitieuse, novatrice mais acceptable à long terme. L'action devrait se 
fonder sur une vaccination-éradication progressive tant dans l'espace que 
par les espèces intéressées. Pour une contribution communautaire de 500 
millions de FF par an, on éloignerait Je risque de .reprise de �a vaccination 
sous des contraintes budgétaires. 
Mots clés : Fièvre aphteuse - Prévention - Ancien monde. 
SUMMARY 
OVERCOMING THE CONSEQUENCES OF ANTI-FOOT-AND-MOUTH 
DISEASE POLICY CHANGED : FOR AN AMBITIOUS POLICY OF PREVENTION 
IN OLD WORLD 
After examination of financial, economical, social and technioaJ constrai·nts 
and results of varied policies of struggle against diseases, it is possible to 
outline a policy of anti-foot-and-mouth disease strugg;le ambitious, innovative 
but acceptable in long-term. The action should be founded on progressive 
vaccination-eradication in -space as well for interested species. With a com­
munity contribution 500 millions FF by year, the risk in starting again the 
vaccination under budgetary constraints should be kept off. 
Key words : Foot and mouth disease - Prevention - Old world. 
1. INTRODUCTION 
Le financement des actions reconduites année après année provoque 
une réaction de rejet auprès des responsables tant privés que publics. 
Ce rejet est d'autant plus vif que la conjoncture est difficile. 
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Ce phénomène général a fini par intéresser les vaccinations anti­
aphteuses systématiques conduites en France. Le danger paraissant de 
plus en plus lointain et hypothétique, des voix se sont élevées pour ne 
plus payer le prix de cette assurance. Cette tendance s'est affirmée au 
cours des ans même si les épizooties en Italie ( 1984-1988) et plus 
récemment dans le Maghreb ( 1990) ont momentanément calmé les reven­
dications contre la vaccination antiaphteuse. 
La Communauté Européenne dans ce contexte n'a eu aucune diffi­
culté à imposer l'arrêt de la vaccination antiaphteuse dans un contexte 
qu'il ne convient pas d'examiner ici, mais de dépasser dans un souci 
constructif. 
Il. BASES DE LA REFLEXION 
2.1. VACCINS 
Certains vaccins antiaphteux ont atteint des qualités très intéres­
santes notamment quant aux possibilités d'immunisation. Ils peuvent 
aussi être présentés sous forme plus concentrée jusqu'à 1 ml la dose 
bovine. Cette concentration permet d'abaisser les coûts de conditionne­
ment, de stockage et de transport sous froid. Malheureusement dans les 
conditions techniques actuelles, ce vaccin ne peut s'affranchir, sur le 
terrain, d'une chaîne de froid dispendieuse. Toutefois, ce vaccin peut 
être associé à de nombreux autres ce qui divise les coûts de mise en 
place (entre 80 et 90 % des dépenses totales de vaccination). Ces asso­
ciations vaccinales et de traitement varient selon le pays, et l'espèce 
concernée. 
2.2. VACCINATION PÉRI-FOCALE 
Il existe peu ou pas d'évaluations montrant l'efficacité de la vacci­
nation péri-focale dans le cas de maladie virale hautement diffusible 
alors que les évaluations indiquant l'échec de cette politique sont possi­
bles. Vouloir protéger des populations non préalablement immunisées 
grâce aux vaccinations péri-focales constitue un pari très aléatoire. 
2.3. LIMITES DE L'ABATTAGE SANITAIRE 
L'abattage sanitaire se heurte à des contraintes techniques, socio­
économiques et budgétaires. 
2 .3 .1. Limites techniques 
La taille des élevages s'accroît sans progrès parallèle des méthodes 
d'abattage et des destructions dont les défauts sont recensés depuis plus 
de 10 ans. Aucune technique d'abattage satisfaisante n'est disponible 
actuellement. Les effusions de sang, l'accélération respiratoire des ani­
maux stressés augmentent la propagation virale. Le déplacement d'un 
matériel lourd (système d'électrocution) n'est pas toujours possible. Le 
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gaz carbonique représente un coût non négligeable et l'acide cyanhydri­
que (Zyclon) possède une image négative. 
Les techniques de destruction des cadavres font également défaut. 
En effet, les équarrissages ont une capacité vite saturée, tandis que 
l'enfouissement n'est pas partout possible et pose des problèmes d'envi­
ronnement. Enfin l'incinération, longue, coûteuse soulève également des 
problèmes de même ordre. 
2.3.2. Limites socio-économiques 
Les protecteurs des animaux tout comme ceux qui militent en faveur 
de l'environnement constituent une donnée à laquelle les services vété­
rinaires ne se sont pratiquement pas heurtés dans les décennies passées. 
Leur importance croissante ne peut être sous-estimée dans l'avenir. 
2.3.3. Limites budgétaires 
Certes les enseignements de l'histoire peuvent être ignorés sous le 
prétexte qu'il s'agit de données anciennes. Malheureusement, l'actualité 
rafraîchit parfois la mémoire de ceux qui veulent oublier. Quelques faits 
passés et plus récents : 
- pour des raisons budgétaires, la politique d'abattage sanitaire 
a été abandonnée en 1925-26 au Danemark ainsi qu'en Grande-Bretagne 
(1922-23-24) lors de grandes épizooties aphteuses ; 
- les frais d'abattage et les indemnités versées aux éleveurs britan­
niques lors de l'épizootie aphteuse de 1967-68 représentent environ 
3 ,5 milliards de FF actuels ; 
- en 1990, les dépenses liées à l'épisode belge de peste porcine 
classique ne voisinaient que 1 mil1iard de FF lorsqu'un débat s'institua 
au sein de la Commission sur une réorientation de la politique de lutte 
sanitaire. 
2.4. MEILLEURE GARANTIE : LA SITUATION SANITAIRE DANS LES PAYS 
VOISINS 
C'est ce que constataient les auteurs britanniques il y a plusieurs 
décennies. Actuellement la notion de voisinage s'est étendue parallèle­
ment, d'une part à l'intensification des échanges commerciaux, touristi­
ques ou de populations, ainsi que d'autre part à l'accélération des vites­
ses de transports. 
2.5. SEUL EXEMPLE D'ÉRADICATION A L'ÉCHELLE DU MONDE : LA VARIOLE 
Cette virose ne connaît certes pas de réservoir sauvage. Mais une 
action conduite à l'échelle mondiale sur une très longue période (plus 
de 40 ans) sur une très importante proportion de la population mais 
non pas sur la totalîté a permis d'éradiquer cette maladie. 
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Pour sa part, la vaccination antiaphteuse a permis en ne vaccinant 
que les animaux domestiques une éradication dans quelques pays. 
2.6. FAUNE 
Actuellement les spécialistes s'accordent à dire que la faune d' Afri­
que et d'Asie a été décimée et les projets de multiplication de faune 
abondent ; certains ont atteint la phase de réalisation. Une action d'éra­
dication de la fièvre aphteuse bénéficiera d'une conjoncture d'autant plus 
favorable qu'elle sera plus précoce. 
2.7. CONTEXTE SOCIO-POLITIQUE 
Le développement de zones tampons protégeant l'Europe s'il se 
réalise hors des frontières n'intéressera en URSS comme au Proche-Orient 
et au Maghreb que des pays à majorité musulmane dont beaucoup ne 
connaissent plus la prospérité économique, culturelle et politique qui 
était la leur dans un glorieux passé. Il est difficile de concevoir que les 
efforts de protection de l'Europe incombe à ces pays sans autre perspec­
tive que de servir l'Europe. Ne verrait-on pas dans la vaccination des 
zones tampons qu'une survivance des politiques coloniales orientée au 
profit de la seule Europe ? La dignité des hommes ne peut se satis­
faire de ce projet par trop égoïste. 
III. POUR UNE ERADICATION 
DE LA FIEVRE APHTEUSE DANS L'ANCIEN MONDE 
Considérant les multiples risques de réintroduction du virus aphteux 
dont le plus insidieux est la fausse certification, il est proposé d'empê­
cher cette introduction : 
- en éloignant progressivement le virus de la CEE grâce à une 
vaccination-éradication systématique dans les zones d'enzootie ; 
- en prévenant les introductions frauduleuses grâce à une cellule 
de prévision des fraudes ; 
- en manipulant temporairement les restitutions à l'exportation 
pour stopper les flux commerciaux potentiellement dangereux. 
Cette vaccination-éradiction (associant 3 à 5 valences), gratuite pour 
les éleveurs, conduite par une structure supranationale sur financement 
international limitera, contrôlera puis éradiquera progressivement la 
fièvre aphteuse de l'ancien monde. L'injection simultanée d'autres vac­
cins sera privilégiée pour amortir les frais de logistique et assurer d'au­
tres éradications. Cette politique devra être soutenue durant plus d'une 
décennie dans une zone donnée. Dans un tel cadre les animaux vaccinés, 
théoriquement excréteurs de virus potentiels ne présentent aucun risque 
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puisque leur survie sera bien inférieure à la durée du programme. Ainsi 
évite-on les charges dirimentes liées aux abattages et le rejet sociologique, 
psychologique ou économique. 
La progressivité de l'action est géographique par son déploiement 
dans des zones successives et par l'ordre des espèces concernées : bovidés 
et camélidés dans le premier temps. 
Les structures vétérinaires sont efficientes dans les pays concernés 
par le projet. L'encadrement supranational devrait être confié à l'OIE 
pour éviter des rejets et des incompatibilités de statut liés à la Commis­
sion Européenne de Lutte contre la Fièvre Aphteuse. 
Le projet devrait pouvoir s'appuyer sur un laboratoire de produc­
tion de haute sécurité préparant les vaccins associés en Europe à un 
coût moindre pour un niveau de qualité satisfaisant. Le Ministère de 
!'Agriculture français a depuis longtemps étudié ce projet qui bénéfi­
cierait en outre de la mise à disposition d'un savoir-faire spécifique. 
Enfin, les mesures d'accompagnement classiques : 
de typage des virus ; 
- de formation du personnel ; 
- de suivi statistique et sérologique ; 
permettraient dans l'idéal, grâce à environ 125 millions de doses vacci­
nales bovines par an, de libérer du virus aphteux en 10 ans le Maghreb 
et la partie nord du Sahel, la Turquie et la partie asiatique de l'URSS. 
A la fin de ces 10 années, la persistance de l'enzootie dans les pays 
de la Come de l'Afrique et les importations importantes tous azimuts 
permettraient dans l'idéal, grâce à environ 125 millions de doses vacci­
cination dans ou autour de ces pays. 
Le projet esquissé ne prétend pas éradiquer la fièvre aphteuse avant 
la deuxième moitié du XXIe siècle. Mais pour une contribution euro­
péenne d'environ 500 millions de FF par an, il propose aux pays étran­
gers une ambition à laquelle ils peuvent adhérer dans la dignité, tout 
en assurant une sécurité satisfaisante à la CEE dès la 3e année. Cette 
sécurité ira croissant d'année en année. 
